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［はじめに］ 
このたび貴学の研究科看護学専攻の設置、誠におめでと
うございます。私は貴大学院設置に当たり特別委員を拝命
していましたけれども、何もお手伝いすることはございま
せんでした。本当にこれまでに至る多くの方々のご尽力の
賜物と敬意を表し、おめでとうございますと申し上げたい
と思います。 
 私は、横浜市立大学に関しては特別な思いがありますの
で、このたびの快挙、大変うれしゅうございました。幼い
ときから横浜市民として育ってまいりました。学長先生の
おっしゃったいわゆる十全病院は私たちの病院だという感
じで育ってまいりました。また、私をこの道に導いてくだ
さった恩師が、横浜市立大学の産婦人科教授をご歴任な
さったこともあり、この大学は特別な思いでずっと拝見さ
せていただいているところでございます。 
 これからの看護系大学院教育についてということが与え
られたテーマですが、何かすごく大それたテーマで、少し
感想などを交えながら申し上げたいと思います。 
私は、これまで看護系大学院は三つの大学で経験してま
いりました。初めは千葉大学の看護学研究科ですが、これ
は設置には特別にかかわっておりません。就任したときに
はもうすでに準備がなされておりましたので、院生が入学
した後にどういう大学院にしていったらいいかということ
を考えながら進めてまいりました。最も思ったのは、これ
は非常に早い時期に看護系大学院としてできましたので、
とにかく模範を示していかなければいけないという気持ち
もあり、いちばん考えたことは看護学研究とは何だろう、
看護学はどのようにして確立させていったらいいのだろう
ということを必死になって考えてまいりました。研究指導
をする看護学をプロパーとしている教員と、医学をプロ
パーとなさっている方とはフィフティ・フィフティにしか
いなかった時代です。よく野口さんと悪口をたたいていた
のは、ネズミの尻尾を切ったり張ったりしたのが看護学研
究じゃないよねなどと悪口を言いつつ、では看護学研究と
いうのはいったい何だろう。それをしっかりと私たちが
作っていかなければいけないということをひたすら思いな
がら大学院教育をしていった時代です。千葉大学における
評価は、私は高く評価していいことではないかと思いま
す。看護の教員が本当に一丸となって看護学を発展させる
研究をみんなでやってきたことが、現在、千葉大学で大学
院のGPであるとかCOEに採択されたことに繋がるものだと
思っております。 
 次に、三重県立看護大学に移ってから、そこで研究科を
立ち上げました。これは設置からかかわってまいりました
けれども、考えてみますとちょうどその頃、学術会議にお
いて学問のパラダイムの転換という声明が出された頃で
す。いろいろな学問のあり方があるかと思いますけれど
も、この時代にパラダイムの転換をしていかなければいけ
ない。人類の役に立つ学問を作っていかなければいけない
というような意味のことを学術会議が言っていたように思
います。そこで看護学ももう少しパラダイムの転換をして
みたい、新しい看護学体系を作ってみたいなどという大そ
れたことを考えながら設置準備にかかわってまいりまし
た。学部に 2階をそのまま建てるのではなく、学部との関
係を非常に複雑にした教育研究組織を作って出発したわけ
ですけれども、その後どのようになったか、作りっ放しで
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出たので、これについてはそろそろ評価をしてもらいたい
と思っているところです。 
 次に、今の京都橘大学にまいりましてから、いろいろな
事情があって学部完成の 1年前倒しの 4年目で作りましたけ
れども、このときは現在の風で、大学院においてはアドバ
ンスの看護職を作っていくことが非常に強く言われている
ときですので、そのことを頭に入れながら設置計画をした
ということがあります。このように考えてみますと、その
時の風向きによって、その時の社会背景によって大学院の
作り方、進め方はいろいろあるのだなと自分の経験を振り
返ってみて考えています。当然のことながら看護は社会
の、国民の要請によって、それに応える看護が必要なわけ
です。その時代の背景を考えながら、あるいはその地域の
特性を考えながら大学院教育、看護教育はなされていくも
のであろうと思います。そこで、今、私の経験から、ま
た、今、考えていることを国の方針とかみ合わせながら、
これからの看護系大学院教育はどうあるべきかという話を
させていただきたいと思います。本当の感想にすぎないこ
とになるかもしれませんけれども。 
 
［わが国の高等教育将来像について］ 
 これは中央教育審議会、いわゆる中教審の大学部会が出
したものですが、我が国の高等教育の将来像ということで
答申が出されております。21世紀は新しい知識や情報、技
術が政治、経済、文化などいろいろ社会のあらゆる領域に
おいて活動の基盤として飛躍的に重要性を増すものである
という観点から、これからは知識基盤社会、Knowledge-
based Societyになっていくだろうということをこの答申の中
で述べております。 
 いろいろなところに知識基盤社会ということが出てくる
のですが、これも大切にしていかなければいけないことで
はないかと思います。それには新たな知識の開発を社会に
どのように適用させていくか、これは大きな課題です。看
護の正しい知識が出てきたときに、それをどのように看護
界に、社会に適用させていくのかということが大切な視点
になりますし、また次には知識の開拓者をどのように育て
るのかということが教育の畑では重要なことだと思いま
す。そこで初等・中等教育においては自ら考える力を培
い、そして高等教育においては自らが開発できる人材を
作っていかなければならないと思います。物質的、経済的
側面と精神的、文化的側面のバランスのとれた人材の育成
が望まれるものになってくると思います。 
 
［知識基盤社会における高等教育］ 
 知識基盤社会における高等教育にはどのような観点が必
要かということ、これも中教審のほうで言われているもの
ですが、知識には国境がなくグローバル化が進んでいく。
知識は日進月歩であり、競争と技術革新が絶え間なく生ま
れるものである。知識の進展はパラダイムの転換を伴うも
のである。性別や年齢を問わず参画が促進される。中教審
の大学部会の答申だったと思いますけれども、これから知
識基盤社会における高等教育は、このような観点からしっ
かりと大学あるいは大学院教育の基本的な見方をしていか
なければいけないと言われております。 
 
［新しい学術の体系］ 
新しい学術の体系はどのようにしていったらいいか。人
類的課題解決のための提案、学術と社会の関係に依拠する
新しい学術体系の提案がなされなければいけない。そのた
めにはパラダイムの転換の必要性ということが言われてい
るわけです。どんどん知識が進展してまいりますと、旧来
の学術のパラダイムの転換を伴うことが多くて、幅広く知
識と柔軟な思考力に基づく判断力が一層重要になってくる
ものであろうと思います。学術会議が言っておりますの
も、科学論のパラダイムの転換ということで、20世紀にお
いては大変学術は進歩いたしましたけれども、それは狭い
専門家の一途をたどったということで非常に学術の細分化
はされて、そしてその細分化された中において進歩は遂げ
られてきた。狭い範囲の学術は非常に進歩したけれども、
それらを統合して、人類の幸せのためにどのように社会に
適用させていくかということに欠けていたのではないかと
いうことが、学術会議が言っていることです。 
 看護においてもこの間、新しい領域はたくさん生まれま
した。いわゆるライフ・ステージを中核とした成人や老
年、小児、母性というような学問体系であったものが、新
しい学問もたくさん出てまいりました。それは社会の要請
に対して生まれてきたものだと思います。例えば在宅看護
学であるとか、家族看護学であるとか災害看護学などが新
しく生まれてきて、これは指定規則にもしっかりと盛られ
るようになってきたわけです。ただ、細かい狭い範囲の学
術が進歩しても、それを統合的に適用していくことがどう
いうことなのかを今後考えていかなければならないもので
あろうと思います。 
 人に寄り添う看護を私どもの大学では機軸にしていろい
ろ考えているわけですが、人に寄り添うということは大変
難しいことであって、人間はただ一つの側面があるわけで
はない。その広い側面を持っている人間に寄り添ってい
く、そういう広い意味での問題解決をどのようにしていっ
たらいいかということが、これからの大きな課題であろう
かと思います。 
 ということでinterdisciplinaryやmultidisciplinaryなどとい
うようなことが提唱されて、学際的な研究をしていかなけ
ればいけないということも20世紀後半には言われてきたわ
けです。それでも学際研究をしても、やはりそれは個別的
な狭い範囲の学問の発展にしか貢献してこられなかったと
いう反省もございます。人類的課題を解決するために、ど
のような学術体系があったらいいのか、これを看護学から
提案できればうれしいことだと思っております。 
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［高等教育の役割］ 
 高等教育の役割というのは、教養教育を充実し、大学院
を充実しなければならない、グローバル化への対応をして
いかなければいけないと言われております。高等教育の中
で大学院をどのようにしていくかということがしっかりと
うたわれていて、これから看護学教育においても大学院の
あり方というのは、広く期待されているものではないかと
思います。 
 
［大学院の基本的課題］ 
 大学院の基本的な課題として、その大学院においてはど
のような人材を養成していくか、各大学院の機能を明確化
することが必要です。また大学院教育と学士課程教育との
関係をどのようにするか。大学院の機能を明確化したこと
により、自然と大学院組織のあり方も決まってくるものだ
と思います。それを踏まえて、教育課程や研究指導を確立
していくこと、研究者・大学教員養成機能を充実していく
こと、大学院評価を確立していくことです。後にこの評価
についてはまた申し上げたいと思います。 
 学術研究の高度化、それから学習需要の多様化、社会の
価値観の変化、国際化、情報化などが進展する中で、この
高等教育、特に大学院というところがその役割を果たすた
めに、いろいろ各機関が競争的環境の中で個性、特色を明
確にしていかなければいけないと思います。看護大学が誕
生して間もなく200大学になるのではないかと予測されてお
りますが、それぞれの大学がそれぞれ大学院を持ったとき
に、みんなが金太郎飴のように同じ大学院ではあまり意味
がない。その大学院は何を特色にし、どういう人材を養成
していくのかということを明確にしていくことが必要では
ないかと思います。 
 
［人材養成機能］ 
 大学院における人材養成機能ということで、どのような
人材を養成していくか。これは創造性豊かな研究者、高度
専門職業人、教育と研究の能力を兼ね備えた大学教員、知
識基盤社会を多様に支える知的人材などが大学院に期待さ
れる人材養成であろうと思います。特に私は創造性豊かな
研究者というのを強調していきたいと思います。すでに学
士課程における看護教育のあり方が、平成16年に文科省か
ら報告書が出ている中、五つの項目がございましたが、そ
の中にもすでに創造しながら看護を実践していく能力を養
うところであるという一項目が入っていたと思います。創
造していく、それは新しい知識を生み出していくこと、新
しい技術を生み出していくこと。これは本当に大学院にお
いては期待されるところであろうかと思います。 
 
［創造力を育てる］ 
 創造力を育てる。それは創造する頭脳を作り出していく
ことと、破壊する勇気を持たせることが重要なのではない
かと思います。卒前に看護の方法を習ったということを卒
業後も後生大事に持っていては全然意味のないことであっ
て、この看護の方法は間違っていたのだ、それをしっかり
と壊していく。そういう力も一つの力ではないかと思いま
す。私どもが看護大学において習った知識なんて、ほとん
どうそじゃなかったのというぐらい大きく変わっておりま
す。例えば私の専門の母性を見ると、妊婦さんは静かにし
ないと流産する、早産する、まあ静かにしていらっしゃ
い。だけど運動不足にならないように、ただ静かに歩きな
さいと。今は妊婦さん、泳ぎなさい、運動しなさいという
ように私は教えています。うそを習ったのか、あるいは学
問が発達してこのようになってきたのか。また、妊婦さん
には栄養をいっぱい取らせなさいといって、すごく太った
妊婦さんが立派だななどと思っていたのが、ある時期に
なったらそんなに妊婦は太らせてはいけないんだ、妊婦さ
んは10キロ以上体重増加してはいけないんだということで
やっていたら、今また新たにあまりカロリー制限をした妊
婦さんはいけないという反省があって、どのぐらいの栄養
を取ればいいかということが今盛んに研究されているとこ
ろです。 
 このようにいろいろと習った知識がいつまでもそのまま
通用するなどということはとんでもないことで、新たに創
造していくことが必要なのではないかと思います。もう古
い言葉になりましたけれども、私どもの大学ではオバマ大
統領にならって「チェンジ、チェンジ」と毎日のように
言っております。チェンジしなければいけない。そして
ダーウィンが言ったように、「変えることができた者だけ
が生き残れるのだ」ということも盛んに言いながら、常に
私は教員たちに変えろ、変えろ、チェンジ、チェンジとい
うことを毎日のように言っています。クリエートするとい
うことは非常に重要なことで、これを大学院で養成しなけ
ればどこで作り上げていくのでしょう。それと破壊する勇
気というのも大変なものだと思います。 
 
［修士課程の発展の方向性］ 
 そこでこれから我が国において看護系大学の修士課程で
何をしていくか。これは一つは研究者養成の一段階にな
る。修士課程を出たら立派な研究者になるということは、
私どもは一切考えておりません。研究者養成の一段階であ
るということ。それから最も大切なことは高度専門職業人
養成であるということと、先ほどから出ております知識基
盤社会を多様に支える知的人材を養成していくことが、こ
れからの大学院、特に看護系大学院においては必要なこと
ではないかと思っています。 
 
［今取り組むべき課題］ 
 これから取り組んでいかなければいけない課題。大学院
に対する社会の要請を的確にとらえ、人材需要の動向を把
握していくこと。これからは高齢者が増えていく。高齢者
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に対する看護というのは社会の要請であるのです。そして
そういう人たちを支えられる人材を育成していかなければ
いけない。それと各大学の自主性・自立的検討に基づく将
来構想、果たすべき役割をもとに専攻等の設置、改組の検
討を行う。ただ、そこの大学が何を目指しているのか、ま
ずはそもそも大学の教育理念から看護学研究科の教育理
念、あるいは地域が要請しているものが何かということを
しっかりと各大学、特色を持って作り上げていかなければ
いけないと思っております。 
 
［これまでの主な改革］ 
 これまで大学あるいは大学院がいろいろな改革をしてま
いりました。それを見ますと、FDをしろ。本当にうるさく
FD、FDといって、どれだけFDをしているかということに
常に気を配っていなければいけないし、また大学の評価に
まいりましてもこのFDでいいのか、ただ講師を呼んでお勉
強をする、講演会をするだけがFDなのかなどということが
よく議論されておりますけれども、FDをしっかりやれとい
うことは最近出てきた話です。 
 それから授業評価を実施しなさい、シラバスの作成など
の奨励ということで、こちらの大学院設置に向けてご苦労
なさったシラバスも最近出てきたことです。授業評価を実
施しなさいということで、学生の授業評価というのは比較
的早くからなされていたようです。教員同士がピア・レ
ビューしていく授業評価もこれから大切な一つの評価方法
ではないかと思いますけれども、こういうことが改革の一
つとしてなされてきました。また教員の任期制の導入をし
たというのも、大学改革の一つです。 
 独立大学院、独立研究科等の設置を促進いたしました。
ただ学部の上の二階屋ではなく、独立した研究、学問領域
を打ち立てた独立大学院、独立研究科などもだんだんと設
置されてきているようです。インターンシップ、企業との
共同研究や寄付講座等の設置促進も奨励され、これも進ん
できているところです。 
 それから基盤的経費、競争的資金の増額・拡充。ただ、
のんべんだらりと予算を配分するのではなく、競争的に資
金を獲得していく方法が取られており、それを増額・拡充
してきた。これらがこれまでにいろいろとなされてきた改
革です。 
 
［大学院改革の進捗状況］ 
それでは、この改革がどのように進捗してきたかという
ことを見ていかなければいけないわけですけれども、新し
いタイプの大学院が増加してきました。学部を依拠してい
るのではない大学院大学、通信制の大学院、夜間大学院、
連携大学院、専門職大学院などが設置されるようになって
きたというのをよく見聞いたします。それから大学院の学
生数は確かに増加してきております。大学院が増加してい
ることもあるし、大学院学生数もそのまま増加しているよ
うです。入学資格や修業年限等の制度が弾力化されまし
た。学士の学位を持たなくても修士に入学することができ
る。事前審査によって、そういう方たちも入学できるよう
に弾力化されてまいりましたし、学部 3年次から入学する
ことも可能になってまいりました。 
 それから能力があれば 1年で修士が修了できるし、ある
いはいろいろな都合で長期在学も認められるようになっ
た。また、よくサテライト教室と言われますけれども、そ
の大学がある所以外で授業や研究指導ができる。このよう
なことが大学改革が進められてきたわけです。今まで大学
へ行って学べないなと思っていた方たちも、このような弾
力化で制度が変わったことにより大学院で学ぶことができ
るようになったわけです。看護系大学院の場合に大変多く
の人がこれを活用なさって、修士の学位を取得されるよう
になってきたことはとてもうれしいことで、看護系大学院
はこのようなことを十分に活用していくことが必要ではな
いかと思います。 
 
［自己点検評価］ 
 さて、それでは自己点検評価ということ。これは大学院
だけではなくて学部においても非常に今うるさく言われて
いるわけですが、なぜ自己点検評価をしなければならない
かということですが、今までは大学あるいは大学院の設置
基準によって、設置するときにがんじがらめにこれだけの
条件を踏まえなければ許可しないと言っていたものが、非
常にこの基準も弾力化されてきて、それぞれの大学の特色
に合わせて設置が可能になってまいりました。その代わり
設置は弾力化されてきても、その後の大学、学部あるいは
大学院が十分に機能しているのかということをしっかりと
自己点検評価をしていかなければいけない。それは大学が
自己点検評価をすると同時に認証評価ということもありま
す。そのようなことをしていくことが義務付けられるよう
に、学校教育法の中でも決められるようになりました。 
 なぜこんなに評価をするのかということが、私は最初と
ても不思議だったのですが、学位授与機構の前機構長で
あった木村機構長が非常に熱っぽく語られた中に、国際的
に通用して国際的に信頼性のある大学を作っていくのに
は、この自己点検評価ということが、あるいは自己点検だ
けではなく認証評価と他者による評価が非常に重要だ。大
学の評価、大学院評価を通して国際的に通用できる、国際
的に信頼される大学というものができていくのだというこ
とをおっしゃっておられましたが、非常にこの大学の評価
というのは重要になってきております。 
 今まで機関別認証評価といって、大学を丸ごと評価して
いく方法がずっと取られてきたわけで、7年に 1回でしょう
か、認証評価を受けなければいけなくなっております。こ
れから問題になってくるのが専門分野別評価が促進されて
くると思います。大学全体を評価したといっても、例えば
看護教育をしている大学の規模はいろいろとあります。単
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科大学であったり、あるいは学部であったりというところ
もあるし、看護学科という学科規模のところもあるし、
何々学科看護学専攻という規模もある。そういう規模がい
ろいろある中で大学全体を評価しても、看護学教育を直接
評価することができないというような課題も出てまいりま
して、これは看護学系だけではなくいろいろな学問領域に
おいて、専門分野別評価が必要なのだということが現在言
われています。 
 工学系に関しては従来よりあります。そろそろ医学、薬
学などは、その専門分野別評価の方法が開発されているよ
うですが、看護系においても日本看護系大学協議会で、こ
の看護学教育の評価ということを真剣に今議論をしている
ところです。 
 学部の評価基準については、ほぼ出来上がって試行した
りということは進めてまいりましたが、大学院の評価につ
いてはこれから開発をしていかなければいけない大きな宿
題となっております。日本看護系大学協議会がこのたび一
般社団法人の法人化が取れました。ということで、ますま
すこの評価の方法、評価機関として今後検討を進めていか
なければいけないところだと感じております。 
 各大学院の取り組みといたしましては、中期計画とか中
期目標というように教育研究活動の改善サイクルでなされ
ていると思いますけれども、その改善サイクルの中に位置
付けて評価をしっかり行う体制をそれぞれの大学院が持っ
ていかなければいけないし、またそのために点検・評価を
行う責任体制をしっかり持たなければいけない。また事務
体制も確立しておく必要があろうかと思います。 
 これは自分のところが評価するときにとても感じるとこ
ろなのですが、評価に必要な情報をしっかりとすぐ活用で
きるようにその情報を蓄積していくシステム、これは簡単
なようですがなかなか難しい。どのような情報を蓄積して
おけばいいか、どのようなシステムをもって蓄積するのか
ということは非常に重要なことだと思っております。その
ように責任体制、事務体制、それから情報の蓄積というよ
うなことを各大学は今後進めていくべきことであろうと思
います。 
 
［教員の教育・研究指導能力の向上］ 
 それぞれの教員が教育・研究指導上の能力を向上させて
いかなければならない。これをどのようにしていくかとい
うことですが、一つはFDの実施です。いろいろなFDの方法
を取りながら、それぞれの教員が教育能力、研究指導能力
を向上させることが必要になってまいります。 
 その次に厳格な成績評価・修了認定の実施ということで
す。それぞれの専攻分野に関する専門的な知識、能力と関
連する基礎的な素養が確実に身に付いているかということ
は非常に重要なことですので、大学院の課程を修了したと
きに、その修了生がしっかりとそういう基礎的な素養が身
に付いているのかどうか質の確保を図るということと、こ
れは教員の教育能力の向上を図る観点から、どういう能力
を担保されるのかということをしっかり決めておくことが
必要だと思います。それには目標達成のための授業の方法
を考えなければいけなくなるでしょうし、学位論文の作成
の審査手順がしっかりと決められていたら、それに沿って
十分に目的に沿った学位論文ができてくるのではないかと
思いますので、そういう修了時の修了認定あるいは学位論
文の審査基準をしっかり持つことによって、それに沿って
教員が教育・研究指導の能力を上げていくことが必要に
なってくるのではないかと思います。 
 その次に教員の教育研究活動を評価する。こちらではす
でに始めていらっしゃるようですけれども、自らが自分の
教育・研究活動を評価することと同時に、その実効性を担
保する改善のための材料としていく。ただ点検・評価をす
るのではなく、これは大学の自己点検評価にも言えること
ですけれども、もうこの自己点検評価は緒に就いたようで
すが、最初の頃は自己点検評価の報告書を作ることが大き
な仕事になってしまって、何のために自己点検評価をして
いるのかが見えないというようなことがよくございまし
た。自己点検評価というのは報告書を作ることではなく
て、自己点検評価を踏まえて何を改善していく、何を変え
ていかなければならないかということを目指すことが自己
点検評価ですので、教員も自分の教育力、指導力を上げる
ために自己点検評価をしながら、その力を上げていくこと
が必要になってくるのではないかと思います。 
 
［看護系大学院］ 
 看護系大学の大学院においては、高度専門職業人を養成
するということですので、教員自身が常に臨床研修を忘れ
てはいけないということを強く申し上げたいと思います。
教員に臨床能力がなくて大学院生にそれを指導することは
難しいことで、実践性が求められる看護系大学院において
は教員自らが臨床研修を進めていくことが必要であろうと
思います。 
 特に看護系大学院において考えられることですが、専門
職業人としての一定の実務経験を経てからの入学が、今ほ
とんどの看護系大学院においてはなされていることであろ
うと思いますけれども、やはり実務経験を経てその中から
問題点を見つけ出し、そしてまた一定の臨床の能力を持っ
て大学院に入って、そこで研究をするということ。課題を
見つけ、また研究するために看護が実践されている場に
入っていかなければなりませんので、一定の実務経験を経
てから入学することが望ましいのであって、ほとんどの大
学はそうではないかと思います。実践性が求められるため
に、こういうことが必要になってくるかと思います。 
 こういう方が入学しやすくするために、こちらの大学院
でもやっていらっしゃる大学院設置基準の14条適用がほと
んどの大学でなされていると思います。教員は大変で、私
どもの大学院も夜遅くまで講義をしていますが、そのため
これからの看護系大学院教育 
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に14条適用というのはありがたいことです。ただCNSコー
スになりますと実習が課せられます。6単位の実習が必要に
なってまいりますと、どうしても夜間だけの実習で十分な
目標が達せられないので、そうすると 2年次、あるいは 3年
次になったときに夜間だけの学習では足りないということ
で、私たちの大学院においてもCNSコースの人は 2年目に
なると休職をしてやって来るということが普通になってま
いります。そういう意味では奨学金なり授業料免除なり、
いろいろと学生支援の方策は考えていかなければいけない
ことであろうと思います。 
 研究手法・研究倫理等のコースワークをしていくという
こと。看護研究というのは非常に質的・量的にもいろいろ
な研究方法がございます。また研究倫理が強く問われるこ
とでもございますので、研究手法・研究倫理についての
コースワークが必要になってくる。それから認定資格等に
かかわる教育が今後、看護系大学院では求められるし、ま
た多く存在するようになるのではないかと思っておりま
す。 
 その認定資格にかかわる教育ということで、現在ありま
すのが専門看護師養成です。現在のところがん専門看護師
が37コースございます。これがいちばん多いところです。
その次に多いのが老年が21、小児が20、精神が16、クリ
ティカルが15、慢性が13、母性が10、地域が 8、在宅が 5と
いうような数で全国で専門看護師の養成がなされておりま
す。これが今後ますます増加するだろうということが予測
されます。 
 
［高度専門職業人養成］ 
 特定看護師養成が現在、これは決まったわけではありま
せんが、話題になっているところです。連携医療と言って
います。いろいろな職種が連携して、これからは医療を進
めていかなければいけないということで、厚労省が検討会
をもって検討している中で生まれたことで、看護職におい
てはもっと医療場面に介入できる技術を身に付けていかな
ければいけない。それを特定看護師というように呼んで、
特定看護師養成をしていこうではないかということが今案
として出ているので、今後調査試行事業が始まります。現
在CNSのコースを持っている大学院に対して、この調査試
行をしていこうということが言われておりまして、日本看
護系大学協議会においてはぜひこれに参加してもらいたい
ということです。 
 この特定看護師養成を特別にまた大学院の中で養成する
のかどうかということはいろいろな議論がありまして、現
在CNSという制度があるではないか。その中でこのCNSに
付加していく力としてそれらの技術を付加していくことを
考えたらいいのではないかという意見の者と、そうではな
く特定看護師というものを新たに作っていきたいというよ
うな意見の人もいます。 
 それといろいろと現在本当に意見があちこちで出て、な
かなか結論は見出せないものではありますが、保健師教育
を大学院でやってはどうか、助産師教育を大学院ではどう
かというような意見も出ております。これは賛成、反対い
ろいろあるのですが、私は反対の側に立っております。 
 大学院における専門職業人養成というのは、ジェネラリ
スト、基礎教育を受けた者のアドバンスの教育が大学院で
なされるものであって、保健師、助産師、看護師というの
はあくまでも基礎資格であろうかと思っております。です
から看護系の大学院においては一般的に看護師なり保健師
なり助産師なりの実務経験を経た人がそれぞれの現場で課
題を持ち、また技術を磨いて大学院に入ることが大学院に
おける教育を伸ばしていくもとだと思いますので、保助看
というのは基礎教育として大学院に入る以前に教育を受け
て資格を取り、そして大学院はそのアドバンスを学んでい
くところであろう。それの一つがCNS、専門看護師であろ
うかと思います。 
 ただ、基礎教育で得られる国家資格を大学院に持ってい
くということは、いろいろな意味で支障がある。基礎資格
がなければ現場経験ができないわけですから、現場経験な
しにして大学院に入るということも起こってくるでしょう
し、また基礎資格を大学院で付与するということは学位の
レベルを落とすことではないかということを懸念している
わけです。基礎的な国家資格を取るためには、それだけの
教育がなければならないことが決められているわけですか
ら、それを大学院の中でやるということは、では修士では
何をするのか、大学院の教育の目的は何なのかということ
が問われることになるので、学位のレベルが下がるのでは
ないかということをとても懸念いたします。 
 
［大学院教育の改善の方向性］ 
 これからの看護系大学院で考えていかなければいけない
方向性として、こんなふうに考えます。人材養成目的に
沿った入学から卒業まで一貫性のある大学院教育を確立し
ていくということです。その大学におけるカリキュラムポ
リシー、あるいはアドミッションポリシーをしっかりと明
確化し、大学院組織全体がそれを共有すること。みんなで
この大学院はこういうカリキュラムポリシーがあるんだ、
アドミッションポリシーがあるんだということをしっかり
と共有して明確化して、それに向けて大学の方針を作って
いくということ。そのためにさまざまな取り組みがなされ
ると思いますけれども、それは教員全体が共有して進んで
いくところであろうと思います。 
 また、院生に対しては体系的な教育プログラムを提供し
て、実際に教育にかかわる機会も積極的に位置付けること
が必要だろうと思います。それらはTAなどに採用して教育
力も付けていく。これも14条を適用しておりますと大変難
しいことで、学部学生のTAをさせようと思っても14条だと
なかなかやりにくいというようなことも問題になっており
ます。 
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 大学院を修了するときに研究能力はどの辺まで持ってい
くのか、あるいは臨床技能はどこを目的とするのかという
習得目標を明確化していく。これらによって入学から卒業
まで一貫性のある大学院教育を確立していくことが必要だ
ろうと思います。 
 産業界、地域社会等多様な社会部門と連携した人材養成
機能を強化していくことが必要だろうと思います。看護教
育の場合には、保健医療施設との連携ということが大切に
なろうかと思いますけれども、そこでいろいろな地域社会
においても看護は要請があるわけですから、そこでいろい
ろな場面と連携して広がりのある大学院教育を推進するこ
とが必要になります。 
 実際の臨床研究の場を利用した教育を推進することが必
要である。これは特に卒後に感じたことですが、CNSコー
スを出た院生が卒後にCNSとしての働きを、ある施設で
行っているわけですが、CNSとしての卒後の研修の仕方に
はいろいろな方法があることを、感じます。本当にただ３
交替の中に入ってCNSの機能を果たそうと努力をしている
人もいるし、そこの施設の管理者の考え方によっては、ま
さにCNSの働きを十分にこなせるような働き方をさせてい
る管理者もおりますし、管理者の考え方によってその臨床
場面でどのような卒後の研修をしているかによって、大変
CNSコースを卒業した後の伸びが違うということをすごく
実感しているところです。 
 研究環境の改善ですが、これは研究室ということもござ
いましょうし、またこういう臨床場面での環境も必要で
しょうし、それから大学院の修了生が修了後どのように進 
んでいくかというキャリアパスを明確にして、そのキャリ
アパスの明確性に合った環境を整えていくということが非
常に重要であって、これには安定して生活できる経済的な
支援ということも急がなければならない問題であろうかと
思います。十分にこの修士（看護学）という学位の質を
しっかり保つということが必要になりますので、研究環境
または教育課程というものを今後熟考していかなければい
けないと思います。 
 大学院評価による質の確保ということは、先ほど申しま
したように評価ということは、ただ単に報告書を書くので
はなくて、評価をした結果、何を改善していかなければな
らないかということを見極めて、常に質をしっかりとして
標準的なレベルが確保できるような努力が必要かと思いま
す。 
 それから大学院教育を通して国際貢献・協調。これから
はグローバルな視点がなければものにはならないと言われ
ております。人類共通の問題解決をするということは、一
狭い日本の国だけでの問題解決ではない。あるいは狭い学
問領域の解決方法ではない。もっともっとグローバルな観
点から人類の問題解決ができるような人材を養成していけ
たらと、これはこれからの改善の方向性ではないかと思い
ます。 
 そろそろ時間になりました。大変雑ぱくな話で申し訳ご
ざいませんけれども、横浜市立大学大学院医学研究科看護
学専攻のご発展を祈ります。ご清聴ありがとうございまし
た。 
 
